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	Formulário- ANEXO  II-EAD
TERMO DE COMPROMISSO DO PROFESSOR  EFETIVO



ANEXAR SOMENTE EM CASO DE  PROFESSOR  VISITANTE OU CEDIDO 
 

Pelo presente termo,
 

(Nome professor Efetivo) Eu ___________________________________________Matrícula nº _____________, compromete-me a coordenar o projeto de extensão (Título da ação) ____________,sob a coordenação do professor visitante/cedido,(Nome do professor)                  ___________, caso houver necessidade. Em cumprimento ao Art. 70 da RESOLUÇÃO CEPE-UEMS Nº 1.645, de 24 de maio de 2016.
Declaro que participarei de todas as etapas das ações deste projeto como colaborador.
Cidade- MS, ________ de ______________ de 20   .
___________________________________________________________

Nome e assinatura

Cidade Universitária de Dourados - CP 351 - CEP 79804-970 - DOURADOS - MS

Tel. (067) 3902 – 2562 Divisão de Extensão  dvisaoextensao@gmail.com

[image: image1.jpg][image: image2.jpg]